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1. Wstep

Koordynacja wzrokowo-ruchowa jest niezmiernie waznym elementem w procesie na-
bywania umiejetnosci, a takze spetniania kryteriow do podjecia obowigzku szkolnego.
Cechuije sie przede wszystkim tym, ze dziecko powinno mie¢ zharmonizowang prace ru-
chéw gatek ocznych z ruchami catego ciata. Koordynacja wzrokowo-ruchowa ksztattu-
je sie w catosciowym rozwoju psychomotorycznym dziecka i nie jest czynnikiem
wrodzonym. Dlatego tez wazne jest, aby od najmtodszych lat dziecko byto stymulowa-
ne do wszelkiego rodzaju zabaw, zwtaszcza ruchowych.

W procesie nabywania wspoéfpracy pomiedzy oczami a ruchem catego ciata to wiasnie
rozwoj ruchowy dziecka odgrywa zasadniczg role. W wieku przedszkolnym, czyli mie-
dzy 3. a 6. rokiem zycia, dziecko bardzo intensywnie doskonali koordynacje tutowia
i konczyn. Proces ten jest bardzo ztozony, poniewaz obejmuje nie tylko harmonijna
wspotprace réoznych grup miesniowych w momencie wykonywania jakiegokolwiek ru-
chu przez dziecko, lecz takze momenty zwalniania napiecia miesni, az do catkowitego
zaprzestania ruchu.

Dzieci, ktére majg stabo rozwinietg koordynacje wzrokowo-ruchowa, moga przejawiac
trudnosci w:

) samoobstudze, czyli w samodzielnym ubieraniu sie, postugiwaniu sie sztu¢cami,
) zabawach grupowych, gdzie trzeba ztapac¢, rzuci¢, kopna¢, np. pitke, woreczek,
} rysowaniu, malowaniu, wycinaniu, pisaniu, czytaniu,

} postugiwaniu sie narzedziami i przedmiotami codziennego uzytku,

)

staniu na jednej nodze, jezdzie na rowerze czy hulajnodze.
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2. Symptomy zaburzen koordynacji wzrokowo-ruchowej

Symptomy zaburzen koordynacji wzrokowo-ruchowej mozna zauwazy¢ juz u najmtod-
szych dzieci. W wieku niemowlecym, czyli od urodzenia do konca pierwszego roku zy-
cia, dzieci nie raczkujg, zazwyczaj gorzej utrzymujg rownowage w pozycji siedzacej
i stojgcej, co moze by¢ spowodowane rowniez dysfunkcjami neurologicznymi lub sta-
ba integracjg innych uktadéw, takich jak: uktadu przedsionkowego, proprioceptywne-
go, dotykowego, jak réwniez nie w petni zintegrowanych odruchow.

W wieku poniemowlecym dzieci te moga: nie przejawiac zainteresowania rysowaniem,
miec problemy z nasladowaniem ruchu linii prostej w pionie i poziomie, nie umiec na-
rysowac kotfa. Dziecko moze przejawia¢ réwniez liczne problemy w zabawach manipu-
lacyjnych.

W wieku przedszkolnym wyzej wymienione objawy zazwyczaj nasilaja sie. Dziecko
w znacznym stopniu moze mie¢ obnizong sprawnos¢ ruchowg w zakresie ruchow ca-
tego ciata, co bedzie uwidaczniato sie tym, ze np.: stabo biega, skacze, nie utrzymuje
réwnowagi, jest niezdarne, nie lubi uktada¢ budowli z klockéw, przejawia niechec
do rysowania, w tym wypadku bedzie miato ktopoty z narysowaniem kwadratu,
krzyza, tréjkata. Rysunki dziecka moga by¢ bardzo ubogie tresciowo i prymitywne
w formie. Moze wystgpi¢ uboga kolorystyka. Ponadto mogg sie pojawic ktopoty z ukfa-
daniem puzzli, mozaiki, uktadanek wg wzoru.

Okres szkolny znacznie nasila wystepowanie juz istniejgcych objawoéw u dziecka.
Dodatkowo moga pojawic sie zaburzenia emocjonalne wynikajgce z probleméw
w kontaktach réwiesniczych. Inne dzieci widzac nieporadnos¢ ruchowg, zwtaszcza uwi-
daczniajaca sie na zajeciach sportowych, mogg nie akceptowac i odtrgcad dziecko z ta-
kimi problemami. W tym okresie wzrasta u dziecka swiadomos¢, a co za tym idzie
— ocena wtasnych umiejetnosci i kompetencji. Dziecko zaczyna poréwnywac sie z inny-
mi, czesto uzyskuje gorsze wyniki w pracy ze wzgledu na wolniejsze tempo spowodo-
wane niezgrabnoscig ruchowa. Przez to znacznie spada u dziecka samoocena. Moze
stac sie wycofane i nie podejmowac inicjatywy.

3. Funkcjonowanie dziecka z zaburzeniami koordynacji wzrokowo-ruchowej

Deficyty w funkcjonowaniu koordynacji wzrokowo-ruchowej mogg réwniez negatyw-
nie wptywac na funkcjonowanie dziecka w ramach rozwoju poznawczego. Ze wzgle-
du na brak koordynacji w powigzaniu ruchéw gatek ocznych z ruchami np. rak, dziecko
moze gorzej pisac. Pismo dziecka moze przejawiac cechy zaburzen grafomotorycznych
(patrz: rozdziat Problemy z grafomotorykg). W takim wypadku moze funkcjonowacd
typowo jak dziecko z zaburzeniami grafomotoryki. W znacznym stopniu moze ulec
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u dziecka pogorszenie — ogdlnie rzecz méwigc — funkgji jezykowych. Dziecko moze wol-
niej i stabiej czytac oraz pisac. Poniewaz zaburzona jest nie tylko integracja wzrokowo-
-ruchowa (funkcje ruchowo-wzrokowe w potgczeniu ze sobg), lecz takze jako
podstawowy element pojedyncze funkcje (wzrokowe i ruchowe) w izolacji, w czasie
samodzielnej pracy. Dlatego problem ten mozna rozpatrywac indywidualnie, czyli kaz-
da zaburzong funkcje z osobna. Poniewaz zaburzone sg funkcje wzrokowe, dziecko
bedzie przejawiato problemy zwigzane z analiza i syntezg wzrokowa, jak rowniez pa-
miecig wzrokowga. Moze réwniez przejawiac trudnosci z orientacjg w przestrzeni jako
naktadajacy sie lub wspotwystepujacy problem.

W problemie zwigzanym ze stabym funkcjonowaniem koordynacji wzrokowo-ruchowej
waznym elementem jest rowniez to, ze dziecko nie posiada umiejetnosci w przecho-
dzeniu z jednego ruchu do nastepnego, brak jest ptynnosci ruchu. Ruch u dziecka cze-
sto jest przerywany, skaczacy, chaotyczny. W kombinacjach i w sekwencji ruchu dziecko
czesto sie gubi. Dlatego tez czesto preferuje prace np. tylko jednej reki, a nie obu.

Bardzo istotnym elementem, ktéry moze negatywnie wptywac na funkcjonowanie edu-
kacyjne dziecka, moga okazac sie dos¢ czesto pomijane, ale niezwykle, jak sie okazuje
w praktyce istotne, nie w petni zintegrowane odruchy. Jesli u dziecka mozna zaobser-
wowac objawy niewygaszonego np. asymetrycznego tonicznego odruchu szyjnego, to
takie dziecko moze miec problemy z przekraczaniem linii sSrodkowej ciata, a co za tym
idzie, z przenoszeniem przedmiotu z jednej reki do drugiej i manipulowaniem nim.
Dziecko tez z tego powodu moze nie miec¢ preferencji odnosnie do tego, ktérg reka
lub noga woli pracowac. Na zajeciach w klasie najbardziej rzucajace sie w oczy bedzie
to, ze za kazdym razem, kiedy dziecko bedzie pisato, rysowato i kiedy bedzie chciato ob-
réci¢ gtowe, aby spojrzec na kartke, jego ramie bedzie sie prostowato, a palce beda da-
zyly do rozwarcia. Taka sytuacja bedzie niekorzystnie wptywac na catosciowy proces
pisania, jak rowniez czytania. Tu mogg pojawic sie stabo rozwiniete ruchy wodzenia
wzrokiem. Toniczny odruch btednikowy w poczatkowym rozwoju psychomotorycznym
dziecka moze zaburzy¢, a takze powstrzymac je przed raczkowaniem, co w oczywisty
sposob przeniesie sie na funkcjonowanie ruchowe dziecka, poniewaz nie bedzie ono
w sposob naturalny nabywato umiejetnosci koordynowania ruchu rak i oczu. Odruch
ten petni funkcje kontroli ruchéw gtowy i wptywa tez na poczucie prawidtowej réw-
nowagi, a to jest niezbedne do automatycznego funkcjonowania innych uktadéw. | tak
tez w znaczgcym stopniu bedzie wptywat na funkcjonowanie dziecka pod wzgledem
zaburzen wzrokowo-motorycznych. Dziecko bedzie miato problemy z percepcjg wzro-
kowa, problemy z wyczuciem w przestrzeni, bedzie przejawiato nieche¢ do sportéw,
a tym samym do zaje¢ wychowania fizycznego w szkole.

Tak jak zostato nadmienione wczesniej, niezintegrowane w petni odruchy wptywajag

negatywnie na funkcjonowanie innych uktadéw, w tym uktadu przedsionkowego, pro-
prioceptywnego czy dotykowego. Jesli weZzmiemy pod uwage zaburzenia wynikajace
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ze ztej lub nieprawidtowej integracji wymienionych uktadéw, proponowang terapig
bedzie u tych dzieci terapia integracji sensorycznej.

Biorgc pod uwage wszystkie negatywne czynniki, ktére dostrzega dziecko u siebie, nie
jest dziwne to, ze nabiera niecheci do wykonywania czynnosci, z ktérymi ma problem.
Dlatego wazne jest, aby mu w odpowiedni i przemyslany sposéb pomaoc.
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